生活習慣病予防を目的とした運動教室の効果 by 森 博康 et al.
一23
生活習慣病予防を目的とした運動教室の効果
森 博 康*,松 岡弘 記**,村 瀬智 彦***
Effectsoffitnessclassaimedforthepreventionoflifestyle-relateddiseaseas
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Abstract
Thepurposeofthisfitnessclasswasintendedforthepreventionofliferelateddiseasesand
toacquirethemeansforeffectiveexerciseanddietetictherapy,weightcontrol.
Participantswerellmiddle-andolder-ageadults(56±6years).Theyperformed90-min
exercisesessionsandnutritionaleducationbydietitianonaregularbasis2daysperweekfor
2months.Physicalmeasurementandphysicalfitnesstestweremeasuredbeforeandafterthe
fitnessclassperiod.
VOZmaxweresignificantlyincreased(p<0.05).systolicbloodpressureandphysicalfitness
agewerealsosignificantlyimproved(p<0.05).
Theseresultssuggestthatchangesindailyphysicalactivityduringanexerciseintervention
areassociatedwithimprovedhealthstate.
1.緒 言
近年、食生活や ライフスタイルの変化により
糖尿病 ・脂質異常症 ・高血圧 といった循環器疾
患の患者が急増 し、その基盤である肥満の予防
と改善が必要 とされている(ll。「健康 日本21」
では生活習慣病 などの一次予防に重点をお き、
疾病を予防 し健康を維持 ・増進するためにも日
頃か らバランスのとれた食生活や規則正しい運
動を習慣化させる必要がある(2}としている。
愛知県西加茂郡三好町 と愛知大学では、三好
町住民 を対象 とした生活習慣病予防と介護予
防を目的とした、健康づ くり運動プログラムが
2006年か ら共催 され、様 々な健康づ くり教室
(ウォーキング教室、貯筋 アップ教室、太極拳、
バ ドミントン、アクアスポーツ、ウエイ トコン
トロール教室)が 実施されている。また、全教
室 ともに教室期間前後で身体計測や体力測定
のアセスメントを取 り入れその効果 を評価 し
ている。その中で もウエイ トコン トロール教室
では、運動プログラムだけでな く、同時に管理
栄養士による栄養管理プログラムも実施 し、運
動 と食事の両面か らの指導 を行っている教室
で ある。
皿.ウ エ イ トコン トロール教 室の開催 目的
本教室の開催 目的は適切な運動方法や食事方
法の知識や技術 を身に付け、様々な筋力 トレー
ニ ングマシーンやレクリエーションスポーツ等
による有酸素運動 を体験 し、肥満 をはじめとす
る生活習慣病の予防 ・改善を目的とした体重コ
ン トロールを行 うことである。そして、参加者
がその効果を実感 し、本教室で得た運動や食事
の知識 と技術を今後の生活の中に取 り入れ習慣
化させることである。その他、教室期間前後で
身体計測や体力測定等のアセスメン トを取 り入
れ、その効果を評価することである。
皿.方 法
1.対象者
本教室の参加者は愛知県西加茂郡三好町に在
住 し、かつ医師から運動 を禁止 されていない男
性2名 、女性9名 の合計11名(年齢56±6歳)
であった。募集は三好町役場の広報やポスター
等を利用 して行った。
*三 好町(現みよし市)健 康づ くり運動教室
牌 本学現代中国学部教授
料*本学法学部教授
シェイプアップ教室講師(日清医療食品株式会社)
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2.ア セスメン ト項目
1).身体計測
身体計測は教室期間前後に行った。体重、体
脂肪率、除脂肪体重、体脂肪量は体重 ・体組成
計(BodyFatAnalyzerTBF-110:TANITA
社製)を 用いて0.1kg単位で測定 し、イ ンピ
ーダンス法により算出 した。BMIは体重(kg)
を身長(m)の2乗 で除す ことで求めた。
2).食事調査
食事調査は教室期間前に行い、五訂増補 日本
食品標準成分表と日本人の食事摂取基準(2005
年度版)に 準拠 した栄養計算ソフ ト(エクセル
栄養君 食物摂取頻度調査FFQgVer.2.0:株
式会社 建吊社製)を 使用 し、総エネルギー摂
取量(以 下TEI)、タンパク質:脂 質:炭 水化
物バランス(以 下PFCバランス)、食品群別摂
取量、食塩摂取量を求めた。
3).生活活動調査
生活活動調査は教室期 間前に行 った。歩行
数、総エネルギー消費量(以 下TEE)は一軸
加速度計(カ ロ リー カウ ンターe・style:スズ
ケン社製)を 用いて測定し、身体活動係数(以
下PAL)はTEEを 体重(kg)で除す こ とで
求めた。
4).体力測定
体力測定は、教室期間前後に行った。最大酸
素摂取量(全 身持久性体力)は 自転車エルゴメ
ー ター(AEROBIKE800:COMBI社製)の
体力テス トモー ドで測定した。立ち幅跳び(瞬
発力)、垂直跳び(脚 筋力)、長座体前屈(柔 軟
性)、握力(筋 力)、上体起こ し(筋 持久力)、
反復横跳び(敏 捷性)は 文部科学省 新体力テ
ス トに準拠 して行った。垂直跳びは垂直跳び計
(Jump-MD:T.K.K5106、武井機器社製)握 力
は握力計(Grip-D:T.K.K5401、武井機器社製)
長座体前屈は長座体前屈計(デ ジタル長座体前
屈計:武 井機器社製)を 使用 して行った。
5).血圧
血圧は教室期間前後に行った。血圧 は自動血
圧計(UDEX-APG:エルクコーポレー ション
社製)を 使用 し、収縮期血圧 と拡張期血圧を測
定 した。椅座位で10分間安静後 に測定を行 っ
た。
6).教室中の運動強度、エネルギー消費量(以
下EE)
携 帯 用 心 拍 数 測 定 器(T61-CODED:
POLAR社製)を 用いて教室での運動中の平均
心拍数 とエネルギー消費量を測定 した。測定を
行ったのは筋力 トレーニングとエアロバイク、
ランニングマシーンを使用 した運動プログラム
を行った1日 分である。
3.教室内容
1).運動プログラム
本教室は2008年1月か ら3月 にかけて開催 し
た。開催頻度は週2回 であ り、運動プログラム
は1回 当た り90分間のプログラムを全15回に分
けて実施 した。教室では、徒手体操や柔軟体操
によるウォーミングアップを15分間行い、その
後60分間の主運動、15分間のクーリングダウン
を行った。主運動の内容は、エアロバイク、ス
テアクライマーなどの有酸素運動を中心にマ シ
ー ンを利用 した筋力 トレーニングやデスクゴル
フや ピロポロといった レクリエーション運動を
お りまぜ た。主運動の運動 強度は携帯用心拍
数測定器 をモニタリングしなが ら最高心拍数
(220一年齢)の50～60%程度(100～120拍程度)
を目標 とし、Borg(3)の自覚的運動強度が11～
13(楽～やや きつい)に なるように指導 した。
その他参加者には週2回 の本教室以外にもう1
日、 自主的に運動を行える日をつ くるよう指導
を行い、合計週3回 の運動実施を推奨した。
なお本教室はあらか じめ教室開始前の血圧測
定や運動中の心拍数変動等により怪我や事故の
危険性 に配慮 して行っている。
2).栄養管理プログラム
本教室の期間中は生活活動調査や食事調査、身
体計測の結果を もとに管理栄養士 による1回
あた り15分程度の個別栄養指導を2回 行った。
表1に 参加者の教室期 間前の身体計測値、表
2に教室期 間前のTEIと生活活動量の結果を
示 した。男性、女性 と もにBMIは24以下 で
あったが、特 に女性 は体脂肪率が高い値 を示
していた。TEEは、男性1912±68kcal、女性
1779±194kcalであ り、両者 ともにPALは 日
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男 性(n=2) 女性(n=9) 男性(n=2) 女性(n=9)
身 長(cm).:.5±4.8
体重
BMI
(kg)
体脂肪率(%)
67.3±6.8
23.7±1.0
17.5±0.1
158.6±5.5
59.5±10.1
23.5±2.7
31.0±4.8
歩行数
TEI
(歩)
(kcal)
8350±1591
1734±45
TEE(kcal)1912±68
PAL
7588±3379
2013±282
1779±194
1.5±0.2(低い)1.5±0。2(低い)
平均値±標準偏差 平均値±標準偏差
男性(nニ2) 女性(nニ9)
図1.教 室期間前の参加者のTEIの充足率 図2.教室期間前の参加者の目標量に対する
食品群別摂取量の充足率
(%)
本 人の食 事摂取基準(2005年版)の 「低 い」(4)
を示 して いた。 図1に 教 室期 間前 の参 加 者 の
TEIの充足 率 を 示 した。TEIは 、 男性1734±
45kca1、女性2013±282kcalであ っ た。 そ の た
め、エ ネル ギーの 充足率 はTEEに 対 して、 男
性98.7%、女性120.5%であ った。 男性 は ほぼ
過不足 な く充足 で きて いるの に対 して、女性 は
過 度 のエ ネルギ ー を摂取 して い た。PFCバ ラ
ンスの 適正 比率(41は男 女 と もに10～15%:20
～25%:60～70%であるの に対 し、男性14.4%:
24.7%:61.0%、女性13.8%:27.8%:58.4%
で あった。男性 は適正比率 内に収 まってい る も
の の、特 に女性 はTEIに 対 し、脂 質 の 占め る
比率が 高か った。 これ らの結 果か ら特 に女性 の
体脂 肪率 が高 い要 因 と して考 え られ る こ とは、
必要 量以 上 にエ ネルギ ー を摂取 して いる こ と、
そ して特 にその 中で も脂質が 占め る比率 が高 い
とい う こ とで あ る。 そ の他 、PALが 極 端 に低
いことも要因である。図2に 教室期間前の参加
者の食品摂取目標量に対する食品群別摂取量の
充足率を示 した。女性は特に菓子 ・嗜好品や油
脂 を使用 した主菜料理の摂取が多かった。
これ らのことか ら第1回 目の栄養指導で考慮
したのは以下のとお りである。菓子や嗜好品の
摂取量が多い参加者には、1日 の間食量は総
エ ネルギー摂取量の約10%程度 に抑 え、許容
量 を超えた日は翌 日の間食量 を減 らし調整す
ること。BMIや体脂肪率が高い参加者で1日
のTEE対 してTEIが多い者は個人に対 して適
正なエネルギーの摂取量とその食品の選び方に
ついて理解 させる。 しか し、PALが1(低 い)
であ り、極端に生活活動量が低い者は、1日 の
歩数を1111歩以上 目指 し、TEEを多 くするよ
うに運動指導 も併用 して行 った。高齢者の場
合、体脂肪率が高 く、過体重であ り、TEEが
低い者 に対 し、 さらなるTEIを減 らす食事指
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導を行うと栄養状態を低 くさせて しまう恐れが
あるか らである(5)。脂質の摂取量が多い参加
者には、揚げ物やフライ料理の摂取頻度や1日
に使用できる油脂の分量について指導 した。そ
の他、教室期間前の食塩摂取 量が、男性13.7g、
女性10.9gであったことか ら食塩が1日10g以
上摂取 し、収縮期血圧が高い参加者には、塩分
が多 く含まれる食品の紹介や食塩の使用を控 え
た食事方法について指導 した。第2回 目の指導
では、第1回 目の食事指導後の参加者の経過報
告か ら改善で きていない箇所への再指導 を行っ
た。
4.統計方法
平均値の差のある有意検定はStudentの対応
のあるt一検定 を用い、5%水 準を統計学的な
有意な基準とした。なお、本教室に参加 した女
性9名 の値のみ行った。
】.V.アセ スメン ト結果
1.教室中の運動強度、EE
表3に 本教室 中の主運動 時間、運動強度、
EEを示 した。教室での平均主運動時間は男性
55.3±3.2分、女性50.3±5.0分であった。運動
強度は男性71.9±1.9%HRmax、女性 は65.7±
4.0%HRmaxであ り、教室 中のEEは 男性275
±21kca1、女性268±19kcalであった。
2。身体計測
図3に 本教室期間前後の体重と除脂肪体重と
体脂肪量の変化を示 した。期間前後で男性、女
性 ともに体重、体脂肪率、除脂肪体重、体脂肪
量に変化はみられなかった。
3.体力テス ト
表4に 教室期間前後の体力測定値の変化を
示 した。女性の最大酸素摂取量は有意 に増加
(p<0.05)したが、その他の項 目では変化がみ
られなかった。
表3.教 室中の主運動時間 ・運動強度 ・EE
男 性(n=2)女 性(n=9)
運動時間(分)
運動強度(%HRmax)
教室中のEE(kcal)
55.3±3.250.3±5.0
71.9±1.962.7±4.0
275±21 268±19
平均値±標準偏差
図3.教 室期間前後の体重 ・除脂肪体重 ・
体脂肪fの 変化
表4.教室期間前後の体力測定値の変化
男性(n=2) 女性(n=9)
教室期間前 教室期間後 教室期間前 教室期間後
VO2max
立ち幅跳び
垂直跳び
長座体前屈
握力
上体起こし
反復横跳び
(ml・kg層1・分 つ
(cm)
(cm)
(cm)
(kg)
(回)
(回)
41.1(n=1)
157.5±17.7
37.5±3.5
47.5±10.6
37.9±1.6
16±1
36±4
35.0(n=1)
160.0±17.0
40.5±9.2
49.0±3.5
36.8±1.3
15±1
38±6
23.9±3.6
122.4±19.7
29.7±7.1
46.2±7.9
27.0±5.5
11±6
40±5
30.6±4.6
125.1±17.4
28.0±6.6
46.3±8.2
27.2±4.4
12±4
40±6
平均値±標準偏差 廓p<0.05:教室期間前VS教 室期間後
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表5.教 室期間前後の血圧の変化
男性(n=2) 女性(n=9)
教室期間前 教室期間後 教室期間前 教室期間後
収縮期血圧(mmHg)
拡張期血圧(mmHg)
155.0±2.7
80.2±4.5
140.0±3.5
83.5±1.2
140.2±16.8124.8±10.0*
75.4±7.5 72.8±6.3
平均値±標準偏差*p<0.05:教室期間前VS教 室期間後
4.血圧
表5に 教室期間前後の血圧の変化 を示 した。
教室期間後、女性の収縮期血圧が有意に低下
(p<0.05)した。その他、男性2名 の血圧 も大
幅に低下 していた。
V.考 察
本教室の目的は、適切 な運動方法や食事方法
の知識や技術 を身に付け、様々な筋力 トレーニ
ングマシーンや レクリエーションスポーツ等に
よる有酸素運動を体験 し、肥満をは じめとする
生活習慣病の予防 ・改善を目的としたウエイ ト
コン トロールを行うことである。そ して、本教
室での効果を実感 し、本教室で得た運動や食事
の知識や技術 を今後の生活の中に取 り入れ、習
慣化させることである。その他、教室期間前後
で身体計測や体力測定等のアセスメントを取 り
入れ、その効果を評価することである。
今回、本教室の参加率は10.4回であり、この
うち本教室以外で自主的に運動 を行っている者
が7名 であった。そのため期間中の運動頻度は
約週2.1回程度であった。本教室の平均主運動
時間は男性55.3±3.2分、女性50.3±5.0分であ
った。運動強度は男性71.9±1.9%HRmax、女
性 は62.7±4.0%HRmaxであ り、教室 中のエ
ネルギー消費量は男性275±21kcal、女性268±
19kcalであった。ACSMが推奨す る一般健常
者に対する運動処方(6)は、頻度が週3～5回 、
1日の運動時間の総量が20～60分間で、運動強
度がHRmaxの55～90%である。 また1回 の運
動で消費するエネルギーは300kca1としている。
今回、体重 ・体脂肪量 ・除脂肪体重で有意な変
化が見 られなかった原因は、参加者の運動頻度
が少なかったことや本教室の開催期間が約2カ
月間であ り短期間だったことが原因であろう。
その他、食事指導による参加者の行動変容段階
が準備期から実行期に移行する時期であ り、食
行動改善の意識が高 く、食行動改善を実行に移
る初期段 階であった(7)。したがって、食行動
を改善 している長期の継続段階ではなかったた
め、食事が体重や体脂肪に与える影響 も低かっ
たと考えられる。今回、教室期間前の参加者の
TEEは低 く、TEIも男性1734±45kcal、女性
2013±282kcalであ り、エネルギー量も高 くは
なかった。平成20年国民健康栄養調査(8)によ
ると昭和58年か ら男性 は全ての年齢層に肥満者
が増加 し、女性 も高齢者層に肥満者が増加傾向
にある。 しか し、 日本人のTEIは年々低下傾
向にあることか ら、近年における肥満者増加は
極端に国民のTEEが 低いことが原因だと考え
られている。今回の教室の参加者 も同様の傾向
を示 してお り、食事 によるTEIの低減 より生
活活動量によるTEEの 増加 を目指 した指導 を
選択する必要がある。同様に平成17年厚生労働
省による今後の生活習慣病予防対策の推進によ
れば 「1に運動、2に 食事、 しっか り禁煙、最
後にクスリ」 というスローガンを発表 している
ことか ら今後、食事より運動を中心 とした生活
習慣改善を推進 していく必要がある。
今 回、教室期間後、女性の収縮期血圧が有
意に低下(p<0.05)し、男性2名 も同様 に大
幅に低下 した。WHOの 高血圧専門委員会の高
血圧治療指針(9)によると1日30～60分間、40
～60%VOImaxの低強度～中強度の有酸素運動
が、体重変動 とは無関係に十分な降圧作用を有
し、3～4週 間の比較的短期間で も顕著な降圧
作用を示すとしている。本教室の参加者の大 き
な体重変動がなかったものの、特にエアロバ イ
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クやステアクライマー といった低強度～中強度
の有酸素系の運動種 目を積極的に行い、長時間
持続 して運動を行 っていたことが要因の一つで
あろう。 また、食事 による食塩摂取を控える指
導も行ったことも要因の一つであろう。本教室
の参加者のうち11名中6名 の食塩摂取量が適正
基準値以上の値を示 していた。男性の平均食塩
摂取量 は13.7g、女性が10.9gであ り、 日本人
の食事摂取基準(2005年度版)の 食塩摂取量の
上限値を超えていた。そのため、今回食塩摂取
量が多 く、収縮期血圧が高いものには、塩分が
多く含まれる食品の紹介や食塩の使用を控えた
食事方法について指導 した。食塩摂取を控える
食事療法も比較的短期間で降圧作用を有 し、運
動療法よ りもその効果は高い とされ る19)。今
回、準備期～実行期に移る段階であっても、参
加者の食塩摂取 を抑える食行動改善ができたこ
とも要因の一つであろう。
今回、教室期間後、女性の最大酸素摂取量が
有意 に増加(p<0.05)した。本教室 の参加者
は特にエアロバイクやステアクライマーといっ
た有酸素系の運動種 目を積極的に行 う傾向が高
かったことが要因のひとつであろう。最大酸素
摂取量(全 身持久力)を 向上させることで健康
寿命の増加や生活習慣病の発生 リスクを低減 さ
せる(101ため、今後も継続 して行ってい く必要
があるだろう。今回、立ち幅跳 び(瞬 発力)、
垂直跳び(脚 筋力)、長座体前屈(柔 軟性)、握
力(筋 力)、上体起 こし(筋持久力)、反復横跳
び(敏 捷性)の 値に有意な変化はみられなかっ
た。この値を文部科学省 新体力テス トの実施
要領の体力年齢判定基準表により参加者全体の
体力年齢を判定すると、教室期間前の体力年齢
が60～64歳であったのに対 し、教室期間後の体
力年齢は50～54歳となり、体力年齢が改善 され
た。
今回、本教室終了後、多 くの参加者が また本
教室に参加 したいという意見、今後も継続 して
運動をしていきたいという意見、今回の教室で
得た運動や食事方法の知識を生活の中に取 り入
れてい きたいとい う意見が多 く出た。そして、
本教室 を通 じて参加者同士で交流が生 まれ、参
加者 自らの運営のもと 「友愛クラブ」というス
ポーツサークルを結成 している。スポーツ教室
はスポーツを学習の対象とし、その技術やマナ
ー、楽 しみ方を学習することを目的とした学習
プログラムである。 スポーツ教室の特徴は開催
期間が比較的週あるいは月単位で設定されるこ
とが多いためスポーツクラブと違い、住民の運
動生活を支える機会とは成 り難い。 しか し、ス
ポーツ教室は専門的な知識や技術を持 った指導
者の下で合理的 ・計画的学習活動が展開される
ため、比較的短時間の期間で も正 しい運動の仕
方を身に付け、運動効果を実感で きる。そして
同 じ仲間とまとまった時間を過ごすため集団意
識 も生 まれやす く教室終了後の クラブへの移行
も期待できるサービスである。今回、教室期間
後の体重や体脂肪量、一部の体力測定項 目で大
きな変化はみ られなかったが、最大酸素摂取量
や総合的に体力年齢が向上したことは参加者に
とって運動を今後継続 して行っていきたいとい
う動機づけにな り、今回の教室で得た効果的な
運動や食事方法の知識や技術 も更なる動機づけ
になるだろう。そ して本教室を通 じて、参加者
同士に仲間意識が生まれクラブサークルへ移行
することがで きたことから、本来のスポーツ教
室 としての機能を果たす ことができたであろ
う。
VI.まとめ
本教室の 目的は、適切 な運動方法や食事方法
の知識や技術 を身に付け、様々な筋力 トレーニ
ングマシー ンやレクリエーションスポーツ等に
よる有酸素運動 を体験 し、肥満 をはじめとする
生活習慣病の予防 ・改善を目的としたウエイ ト
コントロールを行うことである。そ して、本教
室での効果を実感 し、本教室で得た運動や食事
の知識を今後の生活の中に取 り入れ、習慣化さ
せることである。その他、教室期間前後で身体
計測や体力測定等のアセスメン トを取 り入れ、
その効果を評価することである。
結果、教室期間後、体重、体脂肪量、除脂肪
体重、一部の体力測定項 目では有意な変化み ら
れなかったが、収縮期血圧 の値 は有意 に低下
森 博康 ・松岡弘記 ・村瀬智彦
し、最大酸素摂取量の値は有意に増加 し、体力
年齢 も向上 した。その他、効果的な運動や食事
方法の知識や技術 を得たことが今後の生活に運
動習慣 を取 り入れていこうとする動機づけとな
り、本教室を通 じて参加者同士に仲間意識が生
まれ参加者主体の クラブサー クルが結成 され
た。今回、本教室を開催することで本来のスポ
ーツ教室としての機能を果たすことができた。
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